Formulario Il
Departamento de Educacion 07/05

ACUERDO DE CUSTODIA DE MENORES:
CUSTODIA DE TERCERA PARTE

Este acuerdo ha sido preparado por la Superintendente de Instruccién Publica de Indiana de acuerdo con I.C. 20-26-11-3.

Informacién del Estudiante:
Nombre completo:

(Primer apellido) (Nombre) (Inicial del segundo nombre)
Direccion: (Calle) (Ciudad) (Estado) (Caodigo postal)
Ultima corporacion escolar atendida:

Corporacién escolar actual:

Por favor indique la razén por el uso de este formulario:
El estudiante ha sido abandonado.
Los padres no pueden mantener al estudiante y el estudiante esté viviendo con un guardian o tutor
guien mantiene y vela por el estudiante. El estudiante no fue ubicado con el guardian o tutor por el
motivo principal de asistir a la escuela en la corporacion escolar correspondiente al domicilio del
guardian o tutor.
Los padres viven fuera de los Estados Unidos y no tienen domicilio en ninguna corporacion escolar
dentro del pais.

Informacién de los Padres del Estudiante:

Nombre completo:

(Primer apellido) (Nombre) (Inicial del segundo nombre)
Direccién: (Calle) (Ciudad) (Estado) (Cddigo postal)

Informacién del Guardian o Tutor Legal:

Nombre completo:

(Primer apellido) (Nombre) (Inicial del segundo nombre)
Direccion: (Calle) (Ciudad) (Estado) (Caodigo postal)

acepta asumir todas las responsabilidades y ser sujeto a todas las

(persona con la que el estudiante va a vivir)

obligaciones del padre de para tratar con la corporacion escolar y para
(estudiante)

cualquier otro propdsito bajo el Cadigo de Indiana (Indiana Code 20-26). Este acuerdo es vinculante desde la

fecha en que se firma hasta que sea terminado por el padre o guardian por escrito.

Afirmo, bajo la pena por perjurio, que las declaraciones antecedentes son ciertas.

Nombre (letra de molde) Nombre (letra de molde)
Firma Firma
Fecha Fecha
Aprobado por en representacion de
(nombre y titulo) (corporacion escolar)

Fecha




